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Une identification 
medico-legale 

Quatre sikles exactement apres son assassinat a Paris par Ravaillac le 14 mai 1610, 
la tete de Henri IV, dont la sepulture avait ete profanee et la depouille decapitee a la Revolution, 
vient d’etre formellement identifiee. Le « bon Roi de France », dont on a ainsi retrouve la tete, 
va de nouveau pouvoir jouir d’un repos eternel a la basilique Saint-Denis. . . 

par Philippe Charlier * 


L a profanation des tombeaux royaux de la basilique 
Saint-Denis, en 1793, a ete une perte considerable sur 
le plan patrimonial et anthropologique : plus d’une 
centaine de momies out ete sorties de leurs sarcophages, 
mutilees par les revolutionnaires, puis jetees en fosse com- 
mune sous des boisseaux de chaux vive.^ Tres pen de restes 
ont survecu a ce « massacre », et notamment une tete momi- 
fiee, conservee dans diverses collections privees successi- 
ves, qu’une etude multidisciplinaire a recemment identifiee 
comme etant celle de Henri IV. Mis sur la piste par le Pr Jean- 
Pierre Babelon de I’Academie des inscriptions et belles- 
Lettres, le journaliste d’investigation Stephane Gabet a 
retrouve cette tete chez un particulier qui la tenait d’un bro- 
canteur montmartrois du debut du xx® siecle (Bourdais) : 
rorigine theorique de ce « trophee » reside dans le sauvetage 
suppose de nombreux restes historiques et notamment 
corporels par le celebre Alexandre Lenoir (fondateur du 
Musee des monuments frangais) an moment du pillage 
revolutionnaire. 


LA TENTATIVE D’ASSASSINAT DE 1594, 

LES COUPS DE SABRE DE 1793 

Cette tete a une couleur brun clair diffuse, une bouche 
grande ouverte et des yeux mi-clos, dont quasiment tons les 
tissus mous sont conserves (muscles, vaisseaux, cartilages, 
phaneres). Une exploration endoscopique prealable a toute 
etude a confirme la tres bonne preservation des organes 
internes, notamment de I’oesophage, de I’oropharynx, de la 
trachee et des cordes vocales. Pour en revenir an revete- 
ment cutane, une lesion pigmentee noiratre « en chou-fleur » 
a ete mise en evidence an niveau du pli nasogenien droit, de 
1,1 cm de grand axe, compatible avec un naevus on un histio- 
cytofibrome (pour des raisons de conservation, elle n’a pas 
ete prelevee) ; par ailleurs, le lobe de I’oreille droite etait 
perce (orifice de 4,5 mm de diametre), avec une patine evi- 
dente indiquant le port prolonge d’une boucle d’oreille 
(I’oreille gauche etant arrachee, done inobservable) : ces 
deux dernieres caracteristiques sont bien visibles sur de 
nombreux portraits de Henri IV. ^ 


* Service de medecine legale, hopital Raymond-Poincare, 

AP-HR universite Versailles-Saint-Quentin-en-Yvelines, 92380 Garches; laboratoire d’ethique medicale, universite Paris-5, 75005 Paris. 
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Vue laterale droite 
de la tete embaumee 
avec le lobe droit 
de roreille perce. 


Le maxillaire avec les traces d’abces (fleche) 
et la lesion cutanee sur I’aile droite du nez 
(fleche pointillee). . 


A, 


CATARACTE, ARTHROSE ET ABCES 
DENTAIRE 

Associe aux structures musculovasculonerveuses des deux 
cavites orbitaires, un examen tomodensitometrique a mis en 
evidence du cote droit une formation biconvexe de 7 mm, dont 
la grande densite (137 unites Housfield) etait compatible avec 
un cristaUin pathologique (cataracte). Par ailleurs, des lesions 
d’arthrose evoluee etaient visibles sur toutes les vertebres 
cervicales (uncocervicarthrose) , de meme que de nombreux 
abces apicaux en rapport avec le tres mauvais etat buccodentaire. 

L’IDENTIFICATION 

Une technique pluridisciplinaire d’identification conforme 
aux donnees actuelles de la science a ete employee, melant 
techniques anthropologiques medico-legales et osteo- 
archeologiques.^ Une datation au realisee a partir de res- 
tes musculaires preleves au centre du cou, a donne comme 
resultats une annee de deces entre 1450 et 1650, encadrant 
I’annee de mort de Henri IV (1610). 

Aucun reHquat d’ADN mitochondrial compatible avec un echan- 
tillon endogene non contamine n’a ete mis en evidence a 
partir des restes de la tete, de teUe sorte qu’aucune comparaison 


Au niveau de Themimaxillaire superieur gauche (mis a nu par 
un defaut cutane en regard) , etait visible la cicatrice osseuse 
du traumatisme inflige par Jean Chat el lors de sa tentative 
d’assassmat du 27 decembre 1594 par arme blanche.^ De nom- 
breux cheveux et poUs de barbe, et quelques restes de mousta- 
che etaient encore presents a la surface cutanee, caracterises 
par une couleur rousse et, par place, blanche (avec des longueurs 
maximales conservees respectivement de 7, 60 et 24 mm) : 
telles etaient les caracteristiques des phaneres du roi au 
moment de son deces, avec des cheveux particulierement 
courts, en debut de canitie.^ L’etat buccodentaire etait par 
ailleurs extremement mauvais, avec de nombreuses pertes 
dentaires ante mortem anciennes et six abces apicaux (une 
caracteristique attestee par les contemporains du monarque 
dont la mauvaise haleine etait legendaire. . .) 

Enfin, trois sections par arme blanche etaient visibles au 
niveau de I’extremite inferieure du cou, passant juste sous le 
corps de la septieme vertebre cervicale, correspondant aux 
coups de sabre infliges par un revolutionnaire en octobre 1793 
au moment de la decollation de la tete dans un but de mutila- 
tion regicide, apres plusieurs jours d’exposition dans son 
cercueil mis a la verticale contre un pilier de la crypte.^ 
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Rapport d’autopsie 
de Henri IV 
dans les oeuvres 
completes 

de Jacques GuMlemeau. 


genetique n’a ete realisable avec des reliques conservees du 
roi (a Pau, Chateauroux ou Pontoise) ou ses (nombreux) 
descendants actuels.* 

La reconstitution faciale a partir des reliefs craniens a ete com- 
pletement en accord d’une part avec les figurations de Henri W 
(tableaux, gravures, bustes), d’autre part avec les moulages de 
son visage realises juste apres son deces et an moment de 
rexhumation de 1793 (un exemplaire de masque funeraire est 
conserve a la BibUotheque Sainte-Genevieve, a Paris). Etaient 
notamment bien visibles son front haut, son nez fort, son men- 
ton quadrangulaire et prominent. De meme, la superposition 
des reliefs craniens sur ces divers portraits realises d’apres 
nature montrait une correspondance anatomique parfaite. 

UN EMBAUMEMENT TEES PAETICULIER 

Le rapport d’autopsie de Henri IV, public dans les (Euvres 
completes du chirurgien Jacques Guillemeau et veritable 
faire-valoir du praticien, ne mentionne pas de craniotomie ni 
d’examen de I’encephale ; ^ un tel temps necropsique n’etait 
en effet pas systematique des lors que la cause du deces avait 
ete trouvee par ailleurs (deux plaies thoraciques mortelles 
par arme blanche infligees par Ravaillac) . C’est en outre un 
second homme de I’art, Pierre Pigray, qui fut en charge de 
rembaumement royal,® respectant a la lettre le souhait d’une 
conservation corporelle « selon Vart des Italiens »... Autre- 
ment dit, selon les techniques en usage a la cour des Medicis 
an meme moment (dont les details sont connus grace a 
I’etude paleopathologique des momies de San Lorenzo a 
Florence realisee par I’equipe de Gino Fornaciari), mais 
aussi dans toute I’ltalie du Nord, sur les corps de I’elite poli- 
tique et religieuse (dont les momies out ete etudiees par 
I’equipe de Renato Grilletto, Rosa Boano et Ezio Fulcheri).®’^ 


En pratique, aucune ouverture du crane ne fut pratiquee afin 
de garantir une integrite complete a cette zone anatomique 
symbolique (une pratique allant completement a contre- 
courant des embaumements royaux frangais classiques on le 
crane etait systematiquement scie afin d’en extirper le cer- 
veau et les meninges). Et en effet, I’examen tomodensito- 
metrique realise sur la tete embaumee a montre la persistance 
de matieres cerebrales an sein d’une cavite cranienne intacte. 
Par ailleurs, des residus noiratres tres denses out ete mis en 
evidence de fagon circonferentielle an niveau de la base du 
con, dont I’analyse Raman** a permis I’identification precise : 
du noir d’ivoire, un type tres particulier de carbone amorphe 
obtenu par calcination anaerobic d’os d’animaux. Or, I’usage 
de cette matiere premiere est preconise par Pierre Pigray 
dans son traite d’embaumement afin d’en disposer a la sur- 
face du cadavre avant le bandelettage, pour absorber les 
mauvaises odeurs et les eventuelles humeurs liquides (a I’ex- 
clusion de la tete, qui doit garder son aspect naturel). 

De nombreux residus vegetaux, enfin, etaient presents dans 
la cavite buccale, trop fragmentes pour etre identifiables, et 
trop « eventes » pour etre reconnaissables par des nez pro- 
fessionnels (pourtant desormais aguerris a ce genre d’exer- 
cice sur restes humains anciens) : ils etaient egalement des- 
tines a contrer les emanations mephitiques. . . L’ensemble du 
corps a ensuite etc totalement bandelette, des traces de ces 
bandelettes etant encore visibles an niveau du nez (de ce fait 

* L’ADN mitochondrial, transmis par la lignee maternelle exclusivement, 
est present en plus grande quantite theoriquement que I’ADN 
nucleaire. Legalement, c’est le seul que Ton est autorise a comparer 
dans les verifications d’identite. 

** L’echantillon est eclaire par une lumiere monochromatique (photons 
de meme frequence) fournie par un laser, puis la lumiere diffusee est 
analysee afin d’obtenir un spectre de vibration, qui peut etre considere 
comme une carte d’identite du compose. 
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La tete momifiee de Henri IV 



Coupe tomodensitometrique 
de la tete embaumee 
avec presence de matieres 
cerebrales solidifiees en territoire 
occipital. 


Aspect anatomopathologique 
des residue botaniques 
intra-buccaux (MGG, x 200). 


Hmf f’ 


Debut des instructions 
d’embaumement 
dans I’epitome 
de Pierre Pigray. 


ecrase au niveau des tissus mens, et dejete sur le cote gau- 
che) , du cartilage thyroide (pouime d’Adam) et de la nuque. 

DES TRACES DE MOULAGES SUCCESSIFS 

Plusieurs depots blanchtoes infracentimetriques out ete 
notes sur la face de cet individu (os malaires gauche et droit, 
parietal gauche), mais absents de la partie posterieure de la 
tete. Leur analyse elementaire par microfluorescence X a 
montre une composition tres riche en silice et aluminium 
(respectivement 57 et 22 %) avec des traces de fer, titane et 
potassium, et parfois de calcium et soufre, c’est-a-dire la 
composition classique d’un platre moderne (celui du masque 
funebre lors de la fabrication du double du roi en 1610 ou du 
masque mortuaire realise lors de I’exhumation de 1793 ?). 
Par ailleurs, une analyse moleculaire par GC-MS, realisee sur 
divers echantillons cutanes de la face, a montre la presence 
de nombreuses chaines de paraffine (et de leurs produits de 
degradation) compatibles avec un traitement conservatoire 
de la tete au cours du xx® siecle et/ou avec un nouveau mou- 
lage scion une technologic plus recente (realise par Bour- 
dais, I’ancien proprietaire de la tete entre 1919 et 1946 ?).® 

RETOUR A SAINT-DENIS 

Mamtenant positivement identrhee a I’aide d’arguments scien- 
tifiques et historiques rigoureux,^ cette tete va pouvoir retrou- 
ver sa place dans la basilique royale de Saint-Denis (et peut- 
etre un repos eternel), dans le cadre d’une nouvelle 
inhumation officielle. Un protocole d’analyse a etc etabli, qui 
pourra, a ravenrr, etre applique aux restes royaux enfouis dans 
I’ossuaire de la basilique ou disperses au gre des collections 
anthropologiques, en vue de leur reattribution definitive 
osteo-archeologique. • 
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